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Penggunaan bahan kimia pada tahap finishing di industri mebel kayu 
menggunakan berbagai jenis bahan kimia yang dapat menimbulkan penyakit kulit 
pada pekerja. Hasil survei pendahuluan terhadap 30 pekerja di industri mebel di 
Kecamatan Ngemplak Boyolali, sebanyak 52,8% mengeluh gatal pada kulit, 40% 
mengeluh kulit kering dan pecah-pecah. Keluhan sakit kulit yang paling banyak 
diderita oleh pekerja yaitu peradangan kulit yang ditandai dengan rasa gatal 
berupa penebalan/bintik kemerahan, multipel mengelompok atau tersebar, kadang 
bersisik, atau berair. Pekerja industri mebel jika tidak memiliki personal hygiene 
yang baik maka dapat mengakibatkan infeksi bakteri, virus, parasit, gangguan 
kulit, dan keluhan lainnya. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis 
hubungan antara personal hygiene dengan keluhan sakit kulit. Jenis penelitian ini 
menggunakan penelitian observasional dengan rancangan cross sectional. 
Populasi dan sampel dalam penelitian ini adalah seluruh pekerja industri mebel 
yang ada di Kecamatan Ngemplak Kabupaten Boyolali. Seluruh populasi diambil 
sebagai sampel. Teknik pengumpulan menggunakan kuesioner. Teknik analisis 
data menggunakan uji Fisher Exact. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada 
hubungan yang signifikan antara personal hygiene dengan keluhan sakit kulit 
pada pekerja industri mebel di Ngemplak Boyolali dengan nilai nilai p-value (p) = 
0,004<0,05. Pekerja dengan personal hygiene yang baik cenderung tidak ada 
keluhan sakit kulit. Sebaliknya, pekerja dengan personal hygiene yang buruk 
cenderung ada keluhan sakit kulit. 
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The final finishing stage in the wood furniture industry uses various types of 
chemicals that can cause skin diseases in workers. The results of a preliminary 
survey of 30 workers in the furniture industry in Ngemplak Boyolali Subdistrict, 
as many as 52.8% complained of itching on the skin, 40% complained of dry and 
cracked skin. Complaints of skin disease that most suffered by workers namely 
skin inflammation marked by taste itching in the form of thickening / reddish 
nodules, multiple clustered or spread, sometimes scaly, or runny. Furniture 
industry workers if they do not have good personal hygiene can lead to mold 
viral, parasitic infections, skin disorders, and other complaints. The purpose of 
this study was to analyze the relationship between personal hygiene with 
complaints of skin disease. This type of research uses observational research with 
cross sectional design. The population and sample in this study were all furniture 
industry workers in Ngemplak District, Boyolali Regency. The entire population 
was taken as a sample. The collection technique uses a questionnaire. Data 
analysis techniques used the Fisher Exact test. The results showed that there was 
a significant relationship between personal hygiene with complaints of skin 
disease in furniture industry workers in Ngemplak Boyolali with p-value (p) = 
0.004 <0.05. Workers with good personal hygiene tend to have no skin 
complaints. Conversely, workers with poor personal hygiene tend to have 
complaints of skin disease. 
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